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　今年の夏は、観測史上例を見ない暑 さ、特に9月 に入ってからも30度を超える日が続き、 うだるよう
な残暑に見舞われました。なんでも今年は太平洋高気圧が異常な強 さで、東 日本に偏った動きをしたそ
うです。そのためか北海道では比較的少ない 「竜巻注意報」がだされ、実際に長万部付近では竜巻の被
害も報道 されました。例年ですとお盆を過ぎるとさわやかな秋風が吹き、時に肌寒さを感ずる季節です。
今年は、やっと10月に入 り例年の気温に戻ったようでほっとしていますが、10月も末になるとまれに雪
が舞 うこともある北海道です。今年の冬はどうなるのでしょうか?原 発の停止による、電力不足が心配
されますが、夏以上の節電が求められます。願わ くば、異常気象とならないことを望んでお ります。
　医師の初期臨床研修義務化から約10年を経過 し、特に救急 ・産科 ・小児科を中心 とした医師不足や医
師の過重労働が社会問題 として取 り上げられております。掘 り下げてい くと、そこには医師絶対数の少
なさのみならず、地域や診療科による偏在が指摘 されています。病院勤務医数は全体の約6割 程度 との
ことです。勤務医といっても大学病院 ・公的病院 ・民間病院など診療内容 ・給与体系など多彩で、診療
科内部でのつながりはあるものの、他院 ・他科 とのつながりは希薄で、医師会活動などには消極的で勤
務医の組織化はほとんどなされてお りません。従って、勤務医の就労の実態はあま り知 られていないと
いえます。2010年札幌市勤務医協議会は勤務医のアンケー ト調査を行い、 「札幌市における勤務医の現
況2010」として報告 しております。さらに、私は2011年、北海道内在住の泌尿器科勤務医450名へのア
ンケー ト調査を行いました。 これらの調査から見える勤務医の現状 と課題を考えてみたいと思います。
　北海道内の泌尿器科医にアンケー ト調査をお願いした結果、約4割 の176名から返答があ りました。
泌尿器科勤務医と他科の勤務医とを比較することは困難かつ不適当か とは思いますが、札幌市の勤務医
800名ほどの集計と比較してみました。
　・医師不足:地域の需要=必 要度 と供給のバランスで決まると思われ、一概に論ずることはできない
　が、泌尿器科勤務医への調査から、ここ10年間の泌尿器科勤務医数の総医師数の減少とともに、いく
　つかの病院で泌尿器科の引揚げ(?)と 、一人勤務の減少⇒複数配置 となってお ります。つま り、泌
　尿器科勤務医の絶対数が減少 し、地域医療機関の泌尿器科医要請に十分にはこたえられず、対応とし
　て泌尿器科医師派遣状況 ・診療内容が変化してきているものと考えます。一方、一部の病院に医師を
　集約 ・増員し基幹病院として病院の機能分担する方向も見え始めたともいえます。　
・過重労働:札 幌市の勤務医 と泌尿器科勤務医の実労働時間は、いずれの群も労働基準法以内は20
　％に満たなく、週64時間以上の過労死 レベルに約30％の勤務医がおかれてお りました。病床数と実労
　働時間を見ると、400床以上の病院で64時間以上の労働時間が多いようです。　
・疲労度:両 グループとも強い～非常に強い疲労感を感じている方が75％となっていました。当直明
　け勤務 も90％では平常勤務をこなしているとの結果でした。長時間勤務での悪影響 として、1.健
　康の不安、2.医 療 ミスの誘因、3.家 族関係の崩壊が多くあげられていました。　
・勤務上の負担:1 .医師不足、2.過 重労働によるス トレスと肉体疲労、3.ク レームなど患者へ
　の対応などとなってお ります。　
・女性医師:札 幌市の勤務医では、女性医師は全体の17％程度ですが、H22年医師国家試験合格者の
　34％は女性でした。女性が医師として勤務を続けるには結婚 ・育児など解決しな くてはならない問題
　があります。実労働時間は短 く当直回数も男性より少な く全体的には配慮されているとの結果でした
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が、年収などの待遇では男性 より低いとの結果で した。女性勤務医が勤務内容に求めるものは、1.
医療経験のつめる体制、2.有 給休暇の取得、3.職 場での適正評価が上位となってお ります。具体
的な意見としては配偶者や同僚の理解 ・協力と子育て環境があげられていました。早期に対策 ・対応
を考える必要性を感じているところです。
・達成感 ・満足度:勤 務医の勤務内容で重視するものとしては、1.医 療経験をつめる体制、2.上
司 ・部下との人間関係、3.収 入などが挙げられてお ります。年収は地域の医療環境 ・医師充足状態
で地域 によりその様相は大きく異なるものと思われます。泌尿器科勤務医で2000万円以上が24％と
札幌の勤務医よりやや多いようですが、調査対象地域が札幌市と北海道なので、地域格差なので しょ
うか?一方、1000万円未満も14％でした。
・勤務する上で重要なのは、診療面での達成感 と周囲からの評価でした。
勤務上の達成感と満足度を多面的に見てみると、診療面や業務全般 ・医療水準では比較的高い達成感
が得 られていますが、収入面や生活面ではかな り低いものが目立ちます。
ま とめ:1.勤 務医は専 門家(プ ロフェ ッシ ョナル)と して病院 に貢献 し、 プライ ドをもって診療 に当
たっている。 しか し、2.勤 務医の就労環境 は必ず しも良好 とはい えないが、仕事 に対す る達成感や満
足感 が勤務 医を支 えている。
　 今後 の医師確保で大切 と考えている ことをあげて も らい ました。女性で は、1.短 時間正規労働 の導
入 、2.子 育て支援。男性 では、1.給 与 ア ップ、2.医 療 クラーク導入 による業務軽 減策 となってお
りま した。
最後に、2011.10.9　全国医師会勤務医部会連絡協議会での 「栃木宣言」を掲載いたします。
・医療の高度化、加速する高齢者増に見合った医療 ・介護予算の増額を求める。
・勤務医の労働時間をOECD加 盟国の平均水準にできる医師数の実現を求める。
・男性医師、女性医師が互いに理解し助け合 う男女共同参画を推進する支援体制のさらなる整備を求める。
・勤務医が患者のために医療に専念できる医師法 ・医療法の改正を求める。
・勤務医は地域のすべての医師と連携を強化 し、地域住民ンと協働 して医療再生に取 り組む。
・勤務医は医療 ・介護行政の改善を要求すると共に、 自らも、常に向上心を持ち己を律 し献身的に医療
に従事する。
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